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AMAC

Calismamizda abdominal
kompartman sendromu
(AKS) gelisme riski
bulunan hastalarda Bogota
torbasi uygulanarak gegici
karmn kapama yaklasimimin
klinik etkinligini ve
sonuglarint

degerlendirmeyi amagladik.

YONTEM

2021-2025 yillarinda Bogota
torbast (BT) uygulanan
hastalar retrospektif olarak
degerlendirildi. Yas,
cinsiyet, ilk ameliyat tanisi,
kullanilan materyal, degisim
araliklari, takip siiresi ve
¢ikarilma zamanlamast
irdelendi. Materyal olarak
hastalarin tamaminda steril
serum torbasi kullanildi.
Uygun 6lgiide hazirlanarak
fasya kenarlarmna primer
olarak siitiire edildi.
Ortalama 1 ila 3 giinde bir
torba degisimi ve batin
yikamast yapildi . Her
yikama esnasinda batindan
steril kiltiir alind1.

BULGULAR

Hastalarin 3’ii erkek, 3’0
kizdi. Yas ortalamast 10 ( en
kiigiik yas 3 - en bilyiik yas
17). ilk operasyon tanilart;
Hirschsprung hastahig ,
travma nedeniyle karaciger
sag lob rezeksiyonu, stoma
kapatilmasi perfore apandisit,
nekrotizan pankreatit,
gastrostomi ve antireflii
cerrahisi sonrasi eviserasyon
seklindeydi. Tiimiinde,
laparatomi sonrasi 6demli,
fragil barsak yapust, kirli
batin, perforasyon riski veya
fasyal biitinliigiin bozulmas
gibi nedenlerle primer fasyal
kapama zorlugu meveuttu.
Ortalama gikarilma zamani 1
hafta- 2 ay, takip siiresi 6
ayd.

SONUC

AKS, intraabdominal basincin
20 mmHg'nin izerine
cikmasiyla organ
perfiizyonunun bozulmast
sonucu ¢oklu organ
disfonksiyonuna neden olan
klinik bir tablodur.

BT intraabdominal basing
artigini kontrol altina alarak,
organ perfiizyonunu korur,
iskemik hasari onler, gereksiz
barsak rezeksiyonunun 6niine

geger.
Bazi galismalarda uzun siireli
kullanima,bagl
enteroatmosferik fistiil ve
fasyal retraksiyon gibi
komplikasyonlar bildirilmistir.
Ancak bizim serimizde bu tiir
komplikasyonlara
rastlanmamugtir. Bunun, stk
araliklarla yapilan revizyon ve
yikama ile iliskili olabilecegi
diigtiniilmektedir.

Negatif basingl yara kapama
sistemleri (VAC) daha modern
bir yaklasim olmakla birlikte,
pediatrik popiilasyonda yiiksek
maliyet, teknik ekipman
ihtiyact ve kiigiik batin
hacimleri nedeniyle her zaman
uygulanabilir degildir. BT
pratik ve erisilebilir bir
alternatif olugturmaktadir.




